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方法：待機的肩関節手術を受けた患者 200 例を対象とした．男性 136 例，女性 64 例，平均年
齢は 61.3 歳であった．術前に症候性 VTE を認めた患者は除外した．手術の内訳は，鏡視下手術
179 例，直視下手術 21 例（うち人工関節手術 8 例）であった．すべての患者に対して DVT 予防
として，術中および術後に間欠的空気圧迫装置あるいは下肢弾性ストッキング装着を行った．四
肢の DVT スクリーニングは，超音波検査で行い，術前，術後 1 日または 2 日，術後 3 週から 3
ヵ月の計 3 回行った．VTE の徴候がみられた場合や肺血栓塞栓症（以下，PE）が疑われた症例
では，PE は造影 CT 検査で診断した．患者背景，手術（術式，時間），合併症や基礎疾患と DVT
発生の有無との関係を調査した． 
結果：全体の DVT 発生頻度は 5.5%（11/200 例）であった．しかし，すべての症例で VTE の
症状はなかった．DVT は下肢発生例が 10 例，上肢・下肢併発例が 1 例であった．11 例中 9 例
は鏡視下腱板修復術後 1日および 2日後の術後早期に認めた．全体のPE発生頻度は，0.5%（1/200
例）であった．上肢・下肢併発例のみ PE を合併した．DVT 群と非 DVT 群を比較すると，年齢，
性，Body mass index，手術時間，喫煙習慣，基礎疾患や合併症について，両群間で統計学的有
意差は認められなかった． 
考察：肩関節手術後の DVT 発生頻度は 5.5%であることが明らかになった．これらは術後 1―2
日後にほとんどが無症候性に，DVT の標準的予防措置にもかかわらず発生していた．危険因子
に関しては，DVT 群と非 DVT 群で有意差がみられる因子はなかった．対象症例の 9 割は鏡視下
手術で，DVT 発生が多いと言われる人工関節手術が少なかったためと考えられる． 
結論：肩関節術後の無症候性 VTE の発生頻度は，5.5%であった． 
キーワード：静脈血栓塞栓症（venous thromboembolism: VTE），深部静脈血栓症（deep venous 
thrombosis: DVT），肺血栓塞栓症（pulmonary [thrombo]embolism: PE），肩関節手術，関節鏡，
無症候性，超音波検査 
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